#40: LIQUEN ESCLEROSO

gtz éQue es elliquen escleroso?

Elliquen escleroso es un problema poco comun que usualmente
afecta la piel del area genital. Este causa que areas de la piel se
tornen blancas y mas delgadas. No es contagioso. Puede durar
por anos y puede ocasionar problemas importantes como dolor,
sangrado o picazén.

# ;A QUIEN LE PUEDE DAR LIQUEN ESCLEROSO?

A cualquiera le puede dar liquen escleroso. Por lo general, afecta a mujeres adultas o a
ninos antes de la pubertad. Es mas probable que el liquen escleroso se presente mas en
ninas que en los ninos.

#” ;QUE CAUSAEL LIQUEN ESCLEROSO?

No se sabe qué causa el liquen escleroso. Se sabe que no es una infeccion y que no
es contagioso. Se le considera una enfermedad autoinmune. Puede ser hereditario en
algunas familias. La mayoria de los ninos con liquen escleroso son totalmente sanos.
Unos cuantos ninos con liquen escleroso podrian desarrollar otras problemas medicos
como la enfermedad tiroidea autoinmune.

#” ;COMO SE PRESENTA EL LIQUEN ESCLEROSO?

En las ninas, el liquen escleroso por lo general afecta la piel alrededor de la vulva o el ano.
Puede causar areas de piel seca, firme o blanca.

En losvarones, elareamas comunmente afectada es el prepucio. Esta area puede tornarse
blanca y cicatrizar, causando fimosis (cuando el prepucio esta demasiado apretado y no
puede retraerse). Si la punta del pene esta afectada, la piel puede sentirse tensa, verse
blanca y pueden desarrollarse cicatrices. La cicatrizacion en esta area puede resultar en
el estrechamiento de la uretra, que es el conducto por donde sale la orina del cuerpo.

En algunos ninos o nifas, el liquen escleroso no causa ningun sintoma. Otras veces
produce en picazoén o dolor. Los pacientes podrian quejarse de dolor en el area genital.
También podrian aparecer moretones o ampollas de sangre en el area afectada. Rascarse
podria empeorar el sangrado. Algunas veces, pueden aparecer pequenas rasgaduras
en la piel que causan dolor al orinar o defecar. Si hay incomodidad al defecar, podria
llevar al estrenimiento. Los cambios constantes o severos en la piel podrian resultar en
cicatrizacion o adherencias (areas donde la piel se adhiere a si misma).

Aunque es mas probable que el liquen escleroso se encuentre en el area genital, en
casos excepcionales podria afectar otras partes del cuerpo.

#” :COMO DIAGNOSTICAMOS EL LIQUEN ESCLEROSO?

Por lo general, el liquen escleroso se puede diagnosticar con un historial medico
completo y examen fisico. El médico sospechara cual es el diagnostico, al escuchar el
relato del nino y los sintomas, y luego examinar detenidamente la piel genitaly perianal. A
veces resulta necesario tomar una pequena muestra de la piel (una biopsia cutanea) para
confirmar el diagnostico.



¥ :.SE DEBE TRATAR EL LIQUEN ESCLEROSO?

Si. Todos los ninos que padecen liquen escleroso deberan ser tratados, aunque no
presenten ningun sintoma. Elliquen escleroso puede avanzar lentamente a lo largo de los
anos y, de no ser tratado o monitoreado, podria causar cicatrizacion permanente. Estas
cicatrices sobre el clitoris o apertura vaginal podrian causar otros sintomas o problemas.
De hecho, en adultos se ha observado un posible vinculo con el cancer de piel. No
obstante, con tratamiento y seguimiento médico, se pueden evitar estas complicaciones.

#” :COMO TRATAMOS EL LIQUEN ESCLEROSO?

Los ninos pueden minimizar los sintomas delliquen escleroso evitando cualquier actividad
que irrite la piel genital. Deberan evitar jabones y banos de burbujas alrededor de esa
area. También deben evitar el talco en polvo. Se debe tratar de no usar ropa ajustada
0 que cause roce. Despues del bano, puede aplicarse un humectante normal suave
alrededor del area genitaly perianal, preferiblemente en unglento. Las ninas no deberan
usar productos de lavado vaginal en ningun momento.

El tratamiento debe ser supervisado por un doctor con experiencia en este trastorno. El
mejor tratamiento para liquen escleroso es un unguento corticoide potente aplicado en
la piel afectada. Estos unglientos se usan por muchas semanas para lograr controlar el
liquen escleroso. Una vez que la apariencia ha retornado a la normalidad, el tratamiento
se va disminuyendo gradualmente. Para evitar recurrencia, esa disminucion podra tomar
meses o hasta anos. En varones, cuando se da un liquen escleroso mas severo que
compromete el prepucio, la circuncision es una opcion que podria ofrecer mejoria.

Muchos nifos con liquen escleroso experimentan mejoria en la enfermedad al llegar a la
pubertad. Sin embargo, todos los pacientes que han sido tratados por liquen escleroso
deberan tener una revision medica una vez al ano o cada dos anos hasta llegar a la
edad adulta.

#” ;CUALES SON LAS COMPLICACIONES

DEL LIQUEN ESCLEROSO? ESTOS SON LOS CUIDADOS

Se pueden presentar infecciones en Lo; pacientes CUTANEOS PARA AREAS AFECTADAS
que padecen de liquen escleroso. Esta es la
complicacion mas comun en estos pacientes. Si
hay cambios repentinos tales como flujo, ampollas
o mal olor en el area afectada, debera consultarse
al médico. Si se diagnosticara una infeccion, esta
podria requerir otro tratamiento. El liquen escleroso
puede también resultar en cicatrizacion y problemas
para orinar.

CON LIQUEN ESCLEROSO:

O Se recomienda un cuidado delicado de la piel.

O Lave el area una o dos veces al dia con un
limpiador suave.

O Aplique los medicamentos recetados.

O Pueden usar humectantes después de
aplicarse los medicamentos recetados.
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